五泉市学校給食調理業務委託プロポーザル申請様式集

平成24年1月12日

	様式
	様式名
	提出期限
	提出部数
	備考

	様式1
	五泉市学校給食調理業務委託プロポーザル応募意思表明書(誓約書)
	平成24年2月3日（金）
	１部
	

	様式2
	提案書(表紙)
	平成24年2月10日（金）
	１部
	

	様式3
	会社概要
	同上
	正本１部、副本15部
	商業登記簿謄本を1部添付

	様式4
	給食受託実績
	同上
	正本１部、副本15部
	

	様式5
	学校給食に対する基本的な考え方に関する提案書
	同上
	正本１部、副本15部
	

	様式6
	調理業務実施方法に関する提案書
	同上
	正本１部、副本15部
	

	様式7
	事故発生時における対応に関する提案書
	同上
	正本１部、副本15部
	

	任意様式
	調理業務委託費参考見積書
	同上
	正本１部、副本15部
	

	様式8
	衛生管理に関する提案書
	同上
	正本１部、副本15部
	

	任意様式
	その他の提案
	同上
	正本１部、副本15部
	

	様式9
	質問書


	平成24年1月26日（木）
	１部
	当日限り

	様式10
	辞退届
	辞退を決定した場合にすみやかに
	正本１部


	

	様式11
	委任状
	平成24年2月3日（金）
	正本１部


	


※　提出書類はＡ４版とする。

様式１
五泉市学校給食調理業務委託プロポーザル応募意思表明書(誓約書)
平成　年　月　日

五泉市長　伊藤 勝美　様

五泉市学校給食調理業務受託者選定プロポーザル提案書作成及び募集要項および下記の事項を遵守し、応募の意思を表明します。
また、応募にあたり要項に規定する参加要件を満たすことを申し立てます。

なお、応募後において、参加要件を有していないことが判明した時、および参加要件を有しなくなった時は、速やかに貴職あてに申し出るとともに、委託事業者としての不選定や取消等の処分を受けることがあっても、なんら異議がないことを誓約します。

	会社名または名称
	フリガナ

	
	㊞

	代　表　者　名
	フリガナ

	
	㊞

	担　当　者　名

(連絡責任者)
	フリガナ
	所属部署

	
	氏名
	

	住所または所在地
	〒

	電　話　番　号

ファックス番号
	TEL

	
	FAX

	電子メールアドレス
	


様式2
提　　案　　書

　事業名
愛宕小学校及び川東小学校学校給食調理業務委託

標記業務委託について、提案書を提出いたします。

平成　年　月　日

五泉市長　伊藤 勝美　様
(提出者)

住　　所

電話番号

事業社名

代表者名　　　　　　　　　　　　　　㊞

担当者名

連絡先
提出書類


1　…　提案書(表紙)

2　…　会社概要

3　…　給食受託実績

4　…　学校給食に対する基本的な考え方に関する提案書

5　…　調理業務実施方法に関する提案書

6　…　事故発生時における対応に関する提案書

7　…　調理業務委託費参考見積書


8　…　衛生管理に関する提案書
様式3
会　社　概　要

	商号又は名称
	

	代表者名
	

	設立年月日
	

	資本金
	

	従業員
	総従業員数　　　　　　　　　人

　正規従業員数　　　　　　　人

　　内訳　　事務職　　　人・技術職　　　人・その他　　　人

　臨時従業員数

　　内訳　　事務職　　　人・技術職　　　人・その他　　　人

　障害者の雇用状況

　　雇用あり(法定雇用率以上・法定雇用率未満)　　・雇用なし
※　技術職とは、栄養士・調理師資格を言う。

	本店所在地
	

	支店・営業所数
	

	県内の支店・営業所（名称・所在地）
	

	業務内容
	

	経営方針
	

	過去３年間の受託実績
	平成２０年度　　　　　　万円

平成２１年度　　　　　　万円

平成２２年度　　　　　　万円

	過去３年間の食中毒事故の有無
	有　・　無　(別紙でも可)

　(有りの場合には、事業部門、発生年月日、対処結果等を詳細に記入してください。)


※パンフレット等がある場合、添付してください。（コピー可。）

※商業登記を行っている場合には、商業登記簿謄本（平成23年7月1日以降に発行された証明書に限る。）を添付すること。

様式4
給　食　受　託　実　績

(過去３カ年について)
	区分
	市町村名
	学校及び施設名等
	給食数
	受　託　期　間

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日

	
	
	
	
	年　月　日　～　　　年　月　日


注意　1 記載の順番は①新潟県内の自校・親子・学校給食センター、②新潟県内の病院・企業等の食堂、③新潟県外の自校・親子・学校給食センター、④その他の順番でお願いします。
　　　2 区分欄に上記①～④の項目の記載をお願いします。

様式5
学校給食に対する基本的な考え方に関する提案書

五泉市学校給食調理業務を受託する上で、学校給食が食に関する指導の「生きた教材」として重要なものであることを踏まえ、安全・安心な学校給食を提供するための貴社の基本的な考え方、五泉市の食育に関し、児童・生徒とのふれあい、提案事業者が関与可能な提案、及び業務の運営方針について具体的に記入してください。
	１　基本的な考え方
２　児童・生徒とのふれあい

３　業務の運営方針

４　職員の教育及び研修

５　その他




様式6
調理業務実施方法に関する提案書

　学校給食の基本的な考え方に対する提案を確保するために、調理業務の実施方法に関する説明として、次について具体的に記入してください。

	１　調理従事者の配置計画及び、概算見積り金額(消費税込)について (各学校毎)
２　有能な人員の確保について
３　調理師、調理員の雇用及び市内からの採用計画等



様式7
事故発生時における対応に関する提案書
（１）事故発生時等の対応

　学校給食の基本的な考え方に対する提案を確保するために、事故発生時の対応に関する、貴社として特記すべき提案を具体的に記入してください。

※　病気、事故等で調理員の確保ができない時
※　事故発生時の発注者との連携
	


（２）異物混入、給食物資の異常等の対応
　　異物混入、給食物資の異常等が報告された場合の対応方法を具体的に記入してください。
	


（３）問題発生時の対応
　　教育委員会、学校栄養士から調理業務、調理員に係る諸問題が報告された場合の対応方法を
具体的に記入してください。

	


様式8
衛生管理に関する提案書

　学校給食の基本的な考え方に対する提案を確保するために、学校給食における衛生管理体制に関し、貴社として特記すべき提案を具体的に記入してください。

	　1 衛生管理に対する考え方

　2 衛生管理体制

　3 給食施設、設備に対する配慮
　4 従事者の健康管理体制


様式9
平成　年　月　日

五泉市学校給食調理業務
受託業者選定委員会　様
質　　　　　問　　　　　書
	質　問　事　項
	内　　　　　　　　　容

	
	

	
	

	
	


質問者　：　
会社名                                           
　　　　　　



部署・担当者名                                   

　　　　　　



TEL                                             
　　　　　　



FAX                                             

           



Mail                                             

様式10
平成　年　月　日

五泉市学校給食調理業務
受託業者審査委員会　様
辞　　　　　退　　　　　届
　私は、平成24年  月  日付、第　　　号で受理された下記の件について、都合により参加することを辞退しますので、届出いたします。
記

１　件　名


愛宕小学校及び川東小学校学校給食調理業務委託
提出者　会社名

　　　　所在地

　　　　代表者　　　　　　　　　　　　　　　印

　　　　電話番号

辞退届の提出先

五泉市教育委員会学校教育課学校給食係
〒９５９－１６９２　
五泉市太田１０９４番地１
学校教育課
電　話：0250－43-3911

ＦＡＸ：0250－41-0006

様式11
委　　　　任　　　　状

住　所

受任者　名　称　　　　　　　　　　　　　　　印

　　　




(氏名)

　私は、上記の者を代理人と定め、五泉市学校給食調理業務委託事業提案　参加・辞退　申込手続きに関する一切の権限を委任いたします。

平成　年　月　日

住　所

委任者

　　　　氏　名　　　　　　　　　　　　　　　印

　五泉市長　伊　藤　勝　美　様
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